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Unsere heutige Zeit steht unter dem Einfluls nervöser Be- 
schwerden aller Art Giebt es überhaupt einen im vollen Kampf 
des Lebens stehenden Mann, oder eine allen Anforderungen der 
Häuslichkeit, der Mode, der Gesellschaft genügende Frau, welche 
nicht mehr oder weniger durch Beschwerden, durch Indispositionen 
aller Art geplagt, gequält, ja sogar fast zur Verzweiflung gebracht 
werden? Bald ist es ein „nervöses", ein „rheumatisches" Zucken 
in Kopf, Rumpf und Gliedmaßen, bald sind es wirklich ausge- 
sprochene Schmerzen, bald nervöse Unruhe, Schlaflosigkeit oder 
Ähnliches, von den häufig ganz erheblichen Beschwerden und 
Schmerzen abgesehen, welche das weibliche Geschlechtsleben mit 
sich bringt. Wie viele anscheinend sonst gesunde Frauen und 
Mädchen werden nicht durch den an sich doch ganz normalen Vor- 
gang der Menstruation oft tagelang zu jeder Arbeit unfähig ge- 
macht! Man hat sich an alle diese Miseren des Daseins so gewöhnt, 
dafs man sie beinahe als unvermeidlich ansieht. Wenn sich nun 
auf der einen Seite der Pflichteifrige, Energische alle Gewalt an- 
thut, diese vorübergehenden Indispositionen zu ignorieren, läfst sich 
auf der andern Seite der dieser Vorzüge, sei es durch mangelnde 
Energie oder durch Übelwollen Bare, mehr, als es sich gebührt, 
gehen. Aber diese Indispositionen bestehen unter allen Umständen 
und was ist die Ursache? Fraglos spielen hierbei alle die sozialen 
Schäden unserer Zeit, die Vergnügungssucht, die beispiellose Kon- 
kurrenz im Kampfe um das liebe Brot, welche an jeden Einzelnen 
ungeheuerliche Anforderungen stellt und die Entstehung eines neuro- 
pathischen Geschlechtes geradezu herauszufordern scheint, eine sehr 
grofse Bolle; doch sind alle diese genannten Schäden nicht die erste 

Cornelius, Druckpunkte. . \ 
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Ursache jener vielfachen Schmerzen, mit denen der Mensch ganz 
unnützer weise geplagt wird, sondern nur die Förderer und Ver- 
mehrer. Fragt man nämlich einen solchen mit nervösen Beschwerden 
aller Art geplagten Menschen genauer, so wird er eine grofse Reihe 
ganz bestimmter Stellen anzugeben vermögen, an denen er an einem 
Tag mehr, am andern Tag weniger Schmerzen verspürt. Die Be- 
schwerden können sich nun sowohl an der Körperoberfläche, als auch 
in den Eingeweiden befinden. Sehr selten und bei besonders ge- 
plagten Menschen nie ist es ein einzelner Punkt, ein einzelnes 
Organ, das betroffen erscheint, vielmehr wird man, wenn man näher 
darauf eingeht, die mannigfaltigsten, scheinbar aber nicht mitein- 
ander in Einklang zu bringenden Klagen hören. Betastet man 
nun eine von den genannten Stellen auch nur mit leisem Druck 
(selbstverständlich mufs die Intensität des Druckes sich nach der 
Tiefe der behaupteten schmerzhaften Stellen richten), so deutet eine 
laute Schmerzensäulserung des Kranken an, dafs sich hier eine für 
Druck besonders empfindliche Stelle vorfindet. Man nennt einen 
solchen Punkt einen Druckpunkt. Dieselben sind in der Medizin 
schon längst bekannt und werden hauptsächlich bei den Neuralgien 
erwähnt Ich will es nun hier unternehmen, mich mit diesen 
Punkten etwas näher zu befassen. Der Name Druckpunkt ist 
eigentlich nicht ganz richtig, denn nicht allein auf Druck reagieren 
diese besser als Schmerzpunkte, Points douloureux Valleix', zu be- 
nennenden Stellen, sondern sie werden auch durch Ursachen ganz 
anderer Art schmerzlich fühlbar, wobei bemerkt werden mufs, dafs 
diese Ursachen für den gesunden Körper eigentlich ziemlich gleich- 
gültig bleiben müssten. Solche Ursachen sind z. B. die Zerrung 
infolge Muskelzuges bei normalen Bewegungen, Schwankungen in 
der Blutfülle der Gefäfse, Schwankungen des Barometerstandes, der 
Feuchtigkeit und der Wärme, körperliche und geistige Überan- 
strengung etc., event auch rein psychische Vorgänge. So ist es 
eine jedem Laien bekannte Thatsache, dafs Wettervorgänge auf 
solche Personen, welche Narben haben, oder als besonders sensibel 
gelten, Eeaktionen ganz bestimmter Art hervorrufen. Diese Erschei- 
nungen halte ich durch Luftdruck- und Feuchtigkeitsschwankungen 
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and ihre Wirkung' auf solche besonders sensiblen Stellen für voll- 
auf erklärt Wir finden die Druckpunkte überall am Körper, 
zumal in der Haut, in der Muskulatur, in den Gelenken, an den 
Nervenstämmen und auch in den Eingeweiden. Die Hauptbedingung 
dabei ist, dafs sie auf eine im Übrigen nicht hoch anzuschlagende 
Ursache mit scheinbar nicht zu begründender Heftigkeit reagieren. 

Was nun die Lage der Druckpunkte anbelangt, so halten sie 
sich fraglos an die durch die Anatomie gegebenen Verhältnisse, 
jedoch ist es dabei nicht etwa gesagt, dafs unter allen Umständen 
ein besonders exponierter Punkt auch einen besonderen Nerven- 
punkt abgeben müfste, dafs die bekannten Nervenstämme zumal 
erregbar erscheinen. Es sprechen hierbei eben ganz andere, wie 
rein anatomische Begriffe mit. So ist es nach meinen bisherigen 
Erfahrungen zum Beispiel gar nicht selten, dafs beim Zupfen des 
Brachialisstammes in der Achselhöhle oder am Oberarm die Reak- 
tion fast ganz ausbleibt, während sie von einem oberflächlichen 
Hautnerv aus an der Schulterhöhe bis zu den Fingern hin sehr 
stark ist. Die Druckpunkte selbst müssen wir von zwei Gesichts- 
punkten aus betrachten und zwar nach der Stärke des Schmerzes, 
den sie hervorrufen, und nach der Ausstrahlung, die sie nach den 
verschiedensten Teilen des Körpers hin zur Folge haben. Beide 
Gesichtspunkte stehen nun nicht etwa in einem unmittelbaren Zu- 
sammenhang. So kann z. B. ein vollkommen isolierter Druckpunkt 
die allergröfste Schmerzreaktion hervorrufen und anderseits ein nur 
wenig schmerzender Punkt Reaktionen in den entferntesten Körper- 
regionen zur Folge haben. Die Intensität der Schmerzempfindung 
spielt meiner Meinung nach bei der Beurteilung der Druckpunkte 
lange nicht die Bolle, wie die Ausstrahlung. Letztere möchte ich 
daher zur Klassifikation heranziehen und schlage vor: 

Druckpunkte, welche nur auf der Stelle des Druckes oder in 
nächster Umgebung Schmerzempfindung hervorrufen, I. Grades, 
solche, bei denen die Ausstrahlung auf demselben Nervenstamm, der- 
selben Seite des Kopfes und Rumpfes oder auf dem Glied allein iso- 
liert bleibt, II. Grades, und solche, bei denen die Ausstrahlung auf 

die andere Körperhälfte oder auf einen anderen Körperteil (anderes 
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Glied) übergeht, III.' Grades zu nennen. Nach der Intensität könnte 
man dann die Druckpunkte in solche von einfacher, mittlerer oder 
besonderer Stärke einteilen. 

Bei Einzeichnungen schlage ich vor: 

das liegende Kreuz x als Druckpunkt ersten Grades, 
„ „ „ mit Querstrich x als Druckpunkt zweiten 

Grades, 
„ „ n mit Querstrich und Längsstrich >K als Druck- 

punkt dritten Grades, 

bei Stärke ersten Grades keine Unterstreichung, 
„ „ zweiten Grades eine einfache Unterstreichung, 
„ „ dritten Grades eine zweifache Unterstreichung 
anzuwenden. 

Liegt ein Druckpunkt besonders tief, so würde das ein Aus- 
rufungszeichen markieren. 

Danach würde z. B. Druckpunkt ersten Grades mittlerer Stärke >< ? 
Druckpunkt dritten Grades besonderer Stärke in der Tiefe gelegen |j| ! 

zu bezeichnen sein. Mit Hilfe von Körperschematas ist dann die 
Aufzeichnung der Druckpunkte sehr einfach, übersichtlich und bequem. 

Die Ausstrahlung der Druckpunkte ist nun nicht etwa an ein 
bekanntes anatomisches Gesetz gebunden, sie geht scheinbar will- 
kürlich von statten, überspringt nach eigenem Gutdünken ganze 
Körperteile und wechselt die Körperhälften. Sie ist aber sicherlich 
nicht ohne Gesetz, nein, sie hat eine ganz bestimmte Regel, die ich 
bisher noch niemals habe versagen sehen, und diese Regel heilst: 
Gelingt es, von einem Druckpunkte aus an einem anderen 
Körperteile, möge er nahe oder entfernt liegen, einen 
Schmerz hervorzurufen, so ist unter allen Umständen an 
dieser Stelle ein weiterer Druckpunkt vorhanden. Diesen 
Druckpunkt zu finden, ist mitunter nicht leicht, man mufs oft sehr 
suchen, auch in die Tiefe dringen, um zum Ziele zu kommen. Dafs 
hierbei die eigentliche Ursache des Schmerzes am Stamme des 
Nerven und nicht allein in seinen Endigungen sitzen kann, ist klar, 
doch darüber wird die Abtastung des Stammes gewissen Aufschluf s 
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geben. Mitunter wird z. B. am Kopf von einem Druckpunkt aus 
ein vollkommen in sich zurück verlaufender Kreis ausgelöst, der 
dann gewöhnlich andere Druckpunkte in sich aufnimmt. Schlief slich 
giebt es auch Druckpunkte, die strahlenförmig auslaufen und keinen 
besonderen weiteren Druckpunkt mehr aufweisen. Diese seltenere 
Art würde wohl am besten durch eine in einen Kreis einzuzeich- 
nende Strahlenkrone ^ markiert werden. Dagegen mufs ich auf 
Grund vielfacher Reaktionserscheinungen die flächenartig verbreiteten 
Druckpunkte, im Sinne der tropischen peripheren Algien Benedikts 
(über Neuralgien und neuralgische Affektionen, klinische Zeit- und 
Streitfragen, Bd. VI, Heft 3, 1892) auf zahlreich nebeneinander 
liegende Druckpunkte, verbunden mit Irradiation in die nächste 
Umgebung zurückführen. Besonders häufig finden sich die Schmerz- 
punkte in der Umgebung einer Narbe, ferner da, wo der Nerven- 
stamm besonders blof s liegt und Verletzungen ausgesetzt ist, wo er 
dem Knochen aufliegt, bindegewebigen Zügen nahe ist und der- 
gleichen mehr. Die meisten Stellen entsprechen den in der Medizin 
längst bekannten neuralgischen Druckpunkten. Ich will aus der 
Fülle derselben hier nur einige wenige hervorheben. So kommt 
häufig ein Patient zu dem Arzte mit der ängstlichen Frage, ob er 
herzkrank sei Er habe ständige Schmerzen in der Herzgegend. 
Diese Schmerzen werden von dem einen als ein ständiges Druck- 
gefühl, von dem andern als stechender Schmerz, ev. auch als un- 
angenehmes Klopfen bezeichnet. Der Arzt untersucht nun und 
findet an dem absolut nicht veränderten Herzen vollkommen reine 
Herztöne. Ja, mitunter sind diese Töne sogar leise, die Pulsanzahl 
ganz normal, in andern Fällen ist eine bei der Erregung nervöser 
Leute leicht begreifliche Herzbeschleunigung und Verstärkung der 
Töne vorhanden. Jedenfalls aber fehlen alle Anzeichen einer wirk- 
lichen Herzerkrankung. Ich schlage nun vor, man möge doch in 
solchen Fällen mit negativem Befunde mal leise vibrierend die in 
Frage kommenden Zwischenrippenräume abtasten. Der Erfolg wird 
dann häufig der sein, dafs man in der Gegend des Spitzenstoßes, 
mitunter auch an mehreren anderen Stellen (z. B. in der Gegend 
der grofsen Gefäfse) einen ganz besonders empfindlichen Druckpunkt 
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vorfindet. Derselbe ist in der Mehrzahl der Fälle nicht sehr strah- 
lend, dafür aber um so schmerzempfindlicher. Der Verfasser dieser 
Zeilen, ein eifriger Radier, hatte nach einer sehr anstrengenden 
Tour vor 4 Jahren zum erstenmale dieses Herzklopfen an sich 
gespürt and sich auch längere Zeit mit der Angst eines Herzfehlers 
geplagt. Erst die Erfahrung an Anderen brachte mich auf den Ge- 
danken, ob es sich hier nicht auch nm einen solchen Druckpunkt 
handele, zumal, da vielfach wiederholte Untersuchungen des Herzens 
immer dasselbe normale Resultat (ruhige, eher leise als laute Herz- 
töne) ergaben. 

Daraufhin liefs ich mich massieren. Der auch nach ganz 
leisen Vibrationen auftretende Schmerz ist zunächst nur gering- 
fügig, wächst aber schon nach wenigen Sekunden lawinenartig an. 
Es tritt unter Hustenreiz ein Gefühl ein, als presse sich der Brust- 
korb und das Zwerchfell zusammen. Nach etwa 20 — 30 weiteren 
Sekunden nimmt dann dieses ganz unerträgliche Gefühl wieder ab, 
bleibt allerdings noch immer recht schmerzhaft. Länger wie 
1 — 2 Minuten rate ich, diese Massage nicht auszudehnen. Nach 
Aufhören der Vibrationen war mein Befinden, sowie das meiner 
Kranken ausnahmslos ein unsagbar angenehmes. Der Schmerz war 
vollkommen fort und der Patient von der Angst befreit. Dafs es 
auch wirkliche Herzschmerzen giebt, brauche ich nicht auseinander- 
zusetzen, aber die, von denen ich hier rede, sind keine eigent- 
lichen Herzschmerzen, sondern die Reaktion eines vielleicht gerade 
durch übermäfsiges Klopfen des Herzens an die Brustwand ent- 
standenen und daher sich besonders bei Anstrengungen geltend 
machenden Interkostal-Nervendruckpunktes. Ich will erwähnen, 
dafs bei dieser Massage die nach einigen Stunden auftretende Reak- 
tion gewöhnlich eine lebhafte zu sein pflegt. Die Massierten haben 
meist nach derselben oft 2 bis 3 Tage lang ein ausgesprochenes 
ständiges Druckgefühl, das dem Gefühl etwa einer Quetschung 
gleichkommt. Jedoch verschwindet dieser von dem Patienten gerne 
ertragene Schmerz bald ganz und ist dann die Stelle auch für 
Massage gänzlich unempfindlich. Dafs Überanstrengungen des Her- 
zens die Beschwerden jederzeit von neuem hervorrufen können, mufs 
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jedem Massierten gesagt und er dann zu einer Erneuerung der 
meist kurzen Kur aufgefordert werden. Nebenbei bemerken möchte 
ich hierbei, dafs ich die pessimistische Ansicht Neissers bezüg- 
lich der „zumeist jeder Behandlung spottenden Interkostalneuralgie" 
nicht teile. Ich rate aber in solchen Fällen auch die Druckpunkt- 
massage an den Austrittsstellen dieser Nerven (Vertebralpunkten) 
ganz in der Tiefe vorzunehmen. (Neisser, Die mechanische Be- 
handlung der Nervenkrankheiten, Fortschritte der Krankenpflege 
1894 Nr. 1.) 

Mit den Herzdruckpunkten stehen mitunter solche in der 
Magengegend in Verbindung. Ich muß hier einen Fall erwähnen, 
bei welchem die Frage, ob es sich um Magengeschwür oder Druck- 
punkt handelte, so lange offen bleiben mufste, bis nach Verschwin- 
den der Herzdruckpunkte bei völligem, wochenlangen Ausbleiben 
jeder wirklichen Magenerscheinungen die Diagnose sich klärte. 
Doch ist, zumal bei Chlorose, die sowohl zu Druckpunkten, wie 
Magengeschwüren prädestiniert, die allergröfste Vorsicht unbedingte 
Forderung. Ebenso verhält es sich bei Druckpunkten in der Gegend 
des Blinddarmes. Interessant ist in dieser Hinsicht ein Fall, den 
ich im Manöver vorigen Jahres untersuchte. Es handelte sich um 
einen Offizier, bei dem die Diagnose Blinddarmentzündung wegen 
ständiger Schmerzen in der Ileocoecalgegend gestellt war. Doch 
hatten von Anfang an alle eigentlichen Darmerscheinungen gefehlt. 
Der Appetit war ständig gut, der Stuhl regelmäßig gewesen, Fieber 
oder ähnliche Erscheinungen waren nie aufgetreten, wohl aber be- 
standen rheumatische Schmerzen vielfacher Art. Ein Chirurg hatte 
Operation dringend angeraten, doch konnte sich Patient nicht dazu 
entschliefsen, machte das Manöver zu Pferde mit, psychisch sehr 
herabgestimmt Der Fall kam zu meiner Untersuchung. Dieselbe 
ergab in der rechten Unterbauchgegend nirgendwo die geringste 
Resistenz, oder irgend welche andere Erscheinungen, welche die 
besagte Diagnose sicherzustellen geeignet gewesen. Der aber 
sehr intensiv vorhandene Schmerz bei der Palpation zeigte gleich 
eine ganz bestimmte Eigenschaft Er war erstens nur auf einen 
kleinen Punkt besagter Gegend beschränkt und nahm bei stärke- 
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rem Zufassen nicht zu, sondern ab. Ich liefs daraufhin den Patien- 
ten sich umdrehen und begann die Austrittsstellen des Lumbal und 
Sacralplexus zu betasten. Sofort trat eine Reihe der markantesten 
Druckpunkte zu Tage. Dieselben gaben weitere Punkte um das 
Hüftbein herum an und bald war die Verbindung mit der schmerz- 
haften Stelle in der Ileocoecalgegend mit vollster Sicherheit her- 
gestellt und konnte durch Druck dicht über dem Kreuzbein der 
Schmerz in der besagten Gegend ausgelöst werden. Immer wieder 
behauptete der Untersuchte, dafs das der gefürchtete Blinddarm- 
schmerz sei. Eine Inangriffnahme der Druckpunkte war zur Zeit 
unmöglich, der Untersuchte machte aber das drei Wochen an- 
dauernde Manöver von da an mit, ohne sich bezüglich der Diät 
besondere Beschränkung aufzuerlegen und gab bis zum Schlufs an, 
zwar seinen Druckpunkt in der Blinddarmgegend neben andern 
immer noch zu spüren, sich aber im übrigen völlig wohl zu fühlen. 
Ich mache darauf aufmerksam, dafs auch von gynäkologischen Leiden 
aus diese vermeintlichen Blinddarmschmerzen ausgelöst werden kön- 
nen, was zumal bei Hysterischen nicht ganz selten zu sein scheint 
Auch in der Luftröhre fand ich mehrmals einen ausgesprochenen 
Druckpunkt, der durch Massage an der Seite des Kehlkopfes und 
über dem Brustbein ausgelöst und geheilt werden konnte. Das 
typische Globusgefühl konnte ich bei einem Forstbeamten, der an 
reflektorischen Krämpfen litt, und zwei anderen Kranken durch 
Druck unter der Mitte des Unterkiefers auslösen und ebenfalls 
heilen. Als spezifischen Druckpunkt mufs ich auch die Auslösung 
von Hustenstöfsen bei Keuchhusten nach Druck auf den Kehlkopf 
bezeichnen. Auch glaube ich, dafs aufser Keuchhusten die so häu- 
figen nervösen Beschwerden von Seiten des Rachens, Kehlkopfes 
bis in die Lungen hinab, sowie die nervösen Influenzaerscheinungen 
etc. durch Annahme von Druckpunkten eine ungezwungene Erklä- 
rung finden. Dasselbe gilt von rein nervösen Beschwerden des 
Ernährungstraktus, bezüglich dessen mir jedoch praktische Erfah- 
rungen noch nicht in genügender Zahl zur Seite stehen. Dafs aber 
z. B. vermeintliche Gallensteine uud Nierenkolik mit ständig nega- 
tivem Befunde mitunter hierhin gehören, dessen bin ich nach einer 



— 9 — 

Eeihe mir bekannt gewordener Fälle fast sicher. Unter allen Um- 
ständen ist aber die Differential-Diagnose aufserordentlicli schwierig, 
denn selbst das Bestehen von typischen Druckpunkten vorausgesetzt, 
können die andern Erscheinungen immer noch einhergehen. Leich- 
ter dagegen zu beurteilen ist die Lehre der Druckpunkte, welche 
mit den weiblichen Geschlechtsorganen zusammenhängen. Das Ge- 
biet dieser Störungen ist wohl mit das allerwichtigste von allen. 
Die Läsionen, welchen der weibliche Organismus gerade hier aus- 
gesetzt ist, geben den Grund für die unendlich vielen und mannich- 
faltigen Beschwerden ab, mit denen das weibliche Geschlecht geplagt 
ist, und die es für nervöse Folge-Erscheinungen geradezu prädis- 
ponieren. Die Druckpunkte beginnen gleich mit den äufseren Ge- 
schlechtsteilen, doch haben diese wohl kaum eine besondere Be- 
deutung. Eine ausgesprochene nervöse Eeaktion der Scheide ent- 
spricht allen Bedingungen des Vaginismus. Ist glücklicherweise 
dieser doch verhältnismäfsig selten, so ist um so häufiger die Druck- 
empfindlichkeit der tieferen Organe, zumal der sie umgebenden 
Nervenstämme. Stellt man als Grundbedingung der Natur die 
Regel auf: Ein ganz normaler Naturvorgang darf unter keinen 
Umständen abnorme, durch den Vorgang und die Verhältnisse an 
sich nicht bedingte Reaktionen auslösen, so müfste die Menstru- 
ation, die Schwangerschaft des Weibes (bei der Geburt spielen 
auch rein mechanische Hindernisse eine normale Rolle) ohne das 
gewöhnliche Leben des Organismus störende Nebenwirkungen ein- 
hergehen. Ist aber das der Fall? Giebt es wirklich auf der Erde 
ein weibliches Wesen, zumal der besseren Stände, das alle diese 
normalen Vorgänge ohne besondere Schwierigkeiten überwindet? 
Die Zahl derer ist eine ganz verschwindend kleine. Schon vorher 
beginnende Beschwerden aller Art, Stiche in den inneren oder 
äufseren Geschlechtsteilen, Ziehen in der Brust, Kopfschmerzen, 
Rückenschmerzen, allerlei Störungen von seiten des Verdauungs- 
traktus und vieles andere leiten den normalen Vorgang ein und 
steigern sich während desselben mitunter fast bis zur Unerträglich- 
keit. Ebenso und noch viel schlimmer geht es in der Schwanger- 
schaft zu. Alle diese doch sicherlich nicht normalen Beschwerden 
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sind, behaupte ich, in letzter Instanz die Folgen von Druckpunk- 
ten und stellen die Reaktion der Erregung, welche naturgemäfs 
mit den geschlechtlichen Vorgängen einhergehen muls, auf die ge- 
zerrten Nervenendigungen oder Stämme dar. 

Der die inneren Geschlechtsteile abtastende Finger wird bald 
solche Druckpunkte an dem Uterus und seinen Adnexen festzustellen 
vermögen. Noch viel gröfser ist aber meist die Reaktion von 
Seiten des zahlreichen Nervengeflechtes, welches die innere Wand 
des kleinen Beckens dicht fiberzieht. Leise Zupfungen an denselben 
ziehen so gut wie regelmäßig ähnliche Beschwerden hervor, wie 
sie in den vorhin erwähnten Zuständen so quälend auftreten. Bei 
solchen Zupfungen gelang es mir, die Verbindung mit Schmerzen 
in der Brust, im Bücken, am Kopf, in den Beinen etc. festzustellen. 
Dafs diese Untersuchungen besonderer Vorsicht und Übung bedür- 
fen, ist wohl fiberflüssig, weiter zu erläutern. Auch vom Anus 
kann man selbstverständlich dergleichen Wirkungen hervorrufen. 
Sicher aber ist, dafs an solchen Stellen, an denen sich bei diesen 
Vorgängen eine Schmerz&npfindung auslöst, auch ein ausgesproche- 
ner Druckpunkt vorhanden ist. 



Entstehung der Druckpunkte. 

Benedikt (Über Neuralgie und neuralgische Affektionen, Klin. Zeit- und 
Streitfragen Bd. VI, Heft 3, Wien 1892), sowie 

Eulenburg (Zur Pathologie und Therapie der Neuralgien. Berl. klin. 
Wochenschrift 1898, Nr. 83) 

geben in klassischer Weise Auskunft über die verschiedenen Arten 
der Herkunft neuralgischer Schmerzen. Letzterer schliefst mit dem 
Satze: Neuralgie ist nicht als eine bestimmte Form peripherer 
Nervenerkrankung zu betrachten, sondern als abhängig von eigen- 
artigen (neuralgischen) Zuständen der Nervenzellen, die sich im 
Anschlufs an sehr verschiedenartige Primäraffektionen im Bereiche 
des peripheren sensiblen Neuroms konsekutiv ausbilden. Gerade 
diesen Satz möchte ich zum Ausgangspunkt meiner Ansicht über 
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die Entstehung der Druckpunkte wählen. Und wenn ich die Ver- 
schiedenartigkeit der Primäraffektionen gern zugestehe, so möchte 
ich als ihre Folgewirkung immer ein und dasselbe aufstellen, näm- 
lich eine rein mechanische Behinderung des sensiblen Neurons. 
Diese Behinderung kann nun sowohl entstehen durch eine akute 
Schwellung im Verlaufe der Nervenfasern, wie sie analog dem 
akuten Muskelrheumatismus für die Muskelfibrillen gegeben ist — 
es würde dies die rein akute Form der Neuralgien darstellen — , 
oder durch chronische Behinderung der ersteren. Eine einfacl 
Hyperämie oder Anämie halte ich jedoch zur Entstehung der Nei 
ralgien für nicht ausreichend, sondern glaube, dafs dieselbe nul 
dann wirklich erhebliche Schmerzen hervorzurufen im stände is1 
wenn sie auf einen Nerven mit chronischer Behinderung trifft. Di< 
chronische Behinderung aber bin ich geneigt, auf rein bindegewebige 
Ursachen zurückzuführen. Ich bin mir wohl bewirfst, dafs ich mich 1 
damit in Gegensatz zu der heutigen Ansicht stelle, welche z. B. 
die reinen Neurosen auf funktionelle, aber nicht anatomische Ver- 
änderungen zurückführt (vergl. u. a. Martius über Nervosität, 
Virchow-Holtzendorffsche Vorträge, Hamburg 1894). Diese von mir 
behaupteten Hindemisse in der Nervenbahn können so klein sein, 
dafs sie selbst bei der vorsichtigsten Präparation sich lösen und 
dann auch dem Mikroskope entgehen. Wer könnte auch ganze 
Nervenbahnen in der Hinsicht verfolgen? Aber trotzdem können 
sie so wesentlich sein und so multipel auftreten, dafs sie sich sub- 
jektiv recht unangenehm geltend machen. Wenn mir auch bisher 
der anatomische Beweis fehlt, so sind doch zwei Thatsachen ge- 
eignet, meine Behauptung wesentlich zu bekräftigen: 1. Es gelingt 
fast ausnahmslos bei sachgemäfser mechanischer Behandlung, einen 
wirklich peripher gelegenen Druckpunkt zu heben, und 2. besonders 
Narben bilden in einer grofsen Anzahl von Fällen den ersten Aus- 
gangspunkt von Druckpunkten, und bemerkenswert ist in dieser 
Hinsicht die häufige Aussage der Kranken, dafs gerade einige Zeit 
nach Entstehung der betreffenden Wunde die Schmerzen begonnen 
hätten. Aber auch, wo Narben gänzlich fehlen, läfst sich mit Hilfe 
einer „Narbentheorie", das heißt einer bindegewebigen Umklamme- 
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rtmg von Nervenfasern die Entstehung von Druckpunkten ohne jede 
Künstelei erklären. Die nach Narben mitunter auftretenden er- 
heblichen nervösen und motorischen Störungen sind in der Medizin 
zu bekannt, als dafs ich weiter darauf einzugehen brauchte. Die 
naturgemälse Folge einer jeden Verletzung ist die Entstehung einer 
aus straffem Bindegewebe bestehenden Narbe. Diese Narbe mufs 
offenbar auf die feinere Umgebung einen gewissen Zug oder Druck 
ausüben, dieselbe eventuell umklammern. Es werden demnach nach 
ihrer Grölse mehr oder weniger zahlreiche Nervenfasern in die 
Narbe hineingezogen. Sind diese rein motorischer Art, so schadet 
das erst, wenn eine für den betreffenden Muskel wesentliche Fasern- 
zahl in Mitleidenschaft gezogen ist und dadurch die Funktions- 
fähigkeit des Muskels merklich beeinträchtigt wird. Dasselbe gilt 
von sekretorischen Nervenfasern. Anders ist es aber bei den sen- 
siblen. Sie werden durch das alles umklammernde Narbengewebe 
ständig gedrückt, gezerrt und senden den dadurch entstandenen 
Reiz jedesmal an das Centrum im Gehirn. 

Fraglos ist dieses an dergleichen Anzapfungen schon von 
Jugend auf gewöhnt und ignoriert sie mit stolzem Stillschweigen. 
Anders aber werden die Verhältnisse, wenn, zumal bei sensibel ver- 
anlagten Individuen, eine gröfsere Anzahl von Nervenfasern, oder 
vielfache Stellen von der genannten Umklammerung gefafst sind. 
Es tritt dann eine Summation des Reizes auf, die sich nun auch 
schon bei solchen Gelegenheiten bemerklich macht, die unter nor- 
malen Verhältnissen ganz gleichgültig wären. Es ist also damit 
ein Locus minoris resistentiae gegeben, der auf jede Kleinigkeit 
mit Schmerzen reagiert. Nun braucht aber diese Narbe nicht etwa 
immer die Folge einer äufseren Verletzung darzustellen. Dafs 
ständiger Druck, Quetschungen aller Art, Knochenbrttche, Verren- 
kungen, Zerrungen u. s. w. dasselbe hervorzurufen imstande sind, 
braucht keiner weiteren Erwähnung. Eine besondere Bedeutung 
für die Entstehung vieler Druckpunkte beanspruchen die Muskel- 
verletzungen und Erkrankungen. Eine der häufigsten Erkrankungen 
des Muskelgewebes stellt der Muskelrheumatismus dar, möge er in 
akuter Form, z. B. „Hexenschufs" etc., oder in chronischer auf- 
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treten. Bei der akuten Form handelt es sich um schnell, ja häufig 
ganz plötzlich entstandene Ergüsse, die sowohl, zumal bei krank- 
haft verändertem Muskelgewebe — durch rein mechanische Risse — , 
als auch auf rheumatischer oder anderer Basis entstanden sind. 
Im ersteren Falle sind die Ergüsse als blutige, im andern als seröse 
aufzufassen. 

Die Wirkung des Ergusses auf den Muskel ist zunächst rein 
mechanisch, die Muskelfibrillen, die Muskelbündel sind mit einer frem- 
den Flüssigkeit gefüllt, die sie sowohl in allen ihren Bewegungen 
sehr stört, ja sogar diese unmöglich macht, als auch durch den 
Druck auf die sensiblen Nervenfasern heftige Schmerzen hervor- 
ruft. Fühlt man bei solchen Gelegenheiten den schmerzhaften Mus- 
kel genauer an, so findet man, dafs derselbe nicht etwa im ganzen 
geschwollen und gleichmäfsig druckempfindlich erscheint. Die durch 
Massage für ganz feine Schwellungen geübte Hand des Masseurs 
fühlt deutlich Unebenheiten, welche dann auch der gröfsten Druck- 
empfindlichkeit entsprechen. Nun ist es mir in der grofsen An- 
zahl der Fälle, die mir bisher zur Behandlung gekommen sind, 
noch niemals gelungen, eine rein örtlich gebliebene Muskelerkran- 
kung zu entdecken. Mit voller Sicherheit konnte ich in allen 
Fällen auch typische Nervenausstrahlungen konstatieren. Diese 
Thatsache gilt mir nun, zumal, wenn man die in diesen Fällen 
immer ganz enorme Schmerzhaftigkeit hinzurechnet, als Beweis, 
dafs der Muskel bei solchen Gelegenheiten niemals allein ergriffen 
ist, dafs sich der Nerv genau in derselben Lage befindet, wie erste- 
rer und einen Ergufs aufweisen wird. Wird nun ein solcher Vor- 
gang chronisch, so ist die natürliche Folge, dafs sich an den be- 
treffenden Stellen bindegewebige Schwielen (Narben) bilden, und 
damit ist die Entstehung von chronischen Druckpunkten gegeben, 
die selbstverständlich auch jederzeit wieder akute Nachschübe haben 
können. Dafs es beim Gelenkrheumatismus wohl auch nie ohne 
solche Nervenbeteiligung abgehen wird, möchte ich nach den durch 
die mechanischen Verhältnisse allermeist gar nicht begründeten, so 
erheblichen, mit Ausstrahlungen komplizierten Schmerzen ebenfalls 
behaupten. Es gälte dann auch für ihn das Vorhergesagte. Nun 
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aber sind die mechanischen Verletzungen und rheumatischen Er- 
krankungen längst nicht die einzigen Ursachen f ftr die Entstehung 
der Druckpunkte. Da sind zunächst die konstitutionellen Erkran- 
kungen und chronischen Vergiftungen (Blei, Quecksilber, Alkohol 
etc.) zu nennen. Am klarsten sind bei diesen die Verhältnisse, 
welche die Gicht, die Harnsäure-Diathese darbietet. Hier handelt 
es sich zunächst um rein mechanische Vorgänge. Die spitzen Harn- 
säurekrystalle lagern sich wie in Gelenken auch in Muskel- und 
Nervenbündeln ab. Daraus resultierende bindegewebige Reak- 
tionen besagter Gewebe verursachen dann die Entstehung von Wuche- 
rungen (Narben) mit ihren Folge -Erscheinungen auf die sensiblen 
Nerven. Die für das weibliche Geschlecht wohl wesentlichste Ur- 
sache zur Entstehung der Druckpunkte giebt die Bleichsucht ab. 
Der innige Zusammenhang dieses Leidens mit Neuralgien und ner- 
vösen Beschwerden aller Art ist längst bekannt. Von der Chlorose 
nicht zu trennen sind auch die nervösen Beschwerden, welche das 
erste weibliche Geschlechtsleben so schmerzhaft machen. Ihre Ur- 
sache mufs, wie schon gesagt, ganz allein in Druckpunkten der 
Geschlechtsorgane oder dem sie umgebenden Nervengeflechte zu 
suchen sein. Ferner können mechanische Verletzungen, Lagever- 
änderungen, entzündliche Vorgänge aller Art diese Beschwerden 
hervorrufen. Aber die nervösen Folge-Erscheinungen sind dann 
ebenfalls bedingt durch die Entstehung von Druckpunkten. Schliels- 
lich kann jede infektiöse oder nicht infektiöse Krankheit, sobald 
sie in irgend einem Teile des Körpers Narben (Schwielen) hinter- 
läfst und dabei sensible Nervenfasern in Mitleidenschaft zieht, die 
Entstehungsursache für dauernde Schmerzpunkte abgeben. Typisch 
ist es, dafs gerade in den schlimmsten Fällen vollständige Knoten 
(Schwielen) in der Haut den Sitz der schlimmsten Druckpunkte 
anzeigen. Aus alle dem geht hervor, dafs die Entstehungsursachen 
für Druckpunkte die allermannigfaltigsten sein können. Es ist dem 
Scharfsinn des Arztes tiberlassen, sie in dem gegebenen Falle heraus- 
zufinden. 

Unter allen Umständen mufs aber an dem Grundsatz fest- 
gehalten werden: Ein jeder Druckpunkt ist die Folge einer 
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mechanischen Behinderung sensibler Nervenfasern und 
mufs als rein mechanische Ursache einer vorausgegange- 
nen Läsion des Gewebes angesehen werden. Ihr Sitz wird 
dementsprechend überall da sein können, wo sich sensible Nerven- 
fasern befinden und zwar an ihren Endigungen, am Stamm, an den 
Wurzeln und in dem Gentrum. Diese Druckpunkte können nun 
nach der heute gebräuchlichen Unterscheidung sowohl neuralgi- 
scher wie neuritischer Natur sein. Doch würde ich den Unter- 
schied zwischen diesen beiden Arten nicht dahin auffassen, dafs 
Neuralgien hypothetischen, doch nicht auf einfache mechanische 
Weise zu beseitigenden molekularen Veränderungen des Nervens 
zuzuschreiben sind und Neuritiden primär geweblichen Alterationen 
(Benedikt-Eulenburg), sondern ich würde die reine Neuralgie 
solchen anatomischen Hemmungen zuschreiben, welche nicht durch 
den Nerv und seine eigene Umgebung, sondern durch die fremde 
Umgebung hervorgerufen werden, während ich bei der Neuritis 
das Hemmnis am Nerv selbst oder seiner Scheide zu suchen hätte. 
Jedoch wird diese genauere Unterscheidung meist rein doktrinär 
bleiben und werden in Wirklichkeit beide Arten gewöhnlich mit- 
und ineinander verlaufen. 



Bedeutung der Druckpunkte. 

So vielgestaltig die Art und die Intensität der Druckpunkte 
ist, so vielgestaltig ist auch ihre Bedeutung. Sie wechselt von der 
pursten Gleichgültigkeit bis zur allergröfsten Wichtigkeit So giebt 
es fraglos eine grofse Anzahl von Menschen, welche gar keine 
Ahnung von der Existenz solcher Schmerzpunkte am Körper haben, 
da die Reaktion, welche sie unter gewöhnlichen Umständen her- 
vorrufen, viel zu gering ist, als dafs sie zum Bewufstsein käme. 
Nehmen dann allmählich die Punkte an Zahl und Intensität zu, 
so treten sie zunächst als zwar unangenehme, aber nicht zu ändernde 
Indispositionen zu Tage. So bekommt der eine nach Anstrengungen 
des Körpers und Geistes Kopfschmerzen; setzt sich der andere 
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der Zugluft aus, so fühlt er zackende Schmerlen in einen früher viel- 
leicht mal verletzt oder krank gewesenen Körperteile. Beschwer- 
den anderer Art, die in diese Kategorie gehören, sind nervöse Herz- 
Nclinierafii, Ohrensausen, Verdauungsbeschwerden ohne eigentlichen 
vernünftigen (Irund, das Heer der leichteren Beschwerden, weiche 
dl« Pubertät, die Menstruation, die Schwangerschaft, das Wochen- 
bett, die Laktation (alles normale Verhältnisse vorausgesetzt» ein- 
loiton und begleiten. Verlaufen auch diese Beschwerden so, «UIs 
«io nur in den allerseltensten Fällen die ärztliche Hilfe beansprn- 
olitMi t m> niiul sie doch fraglos ein Faktor, welcher aaf das Wohl- 
befinden, die Laune, die Ruhe, eventuell sogar die Arbeitsfähigkeit 
tloM Betreffenden dauernd nicht ohne Folgen bleiben wird. Bei 
dieser Ntltrke der Beschwerden bleibt es nun wohl in der aller- 
^iOIhIou Mehmihl der Fälle. Zwar nehmen die Beschwerden im 
AU <>r Immer mehr xu, werden aber als notwendige, nicht zu ändernde 
Unruhen doHselheu gehalten und mit ins Grab genommen. Anders 
ulid i»m aber, wenn die Anzahl der das Gehirn treffenden Beize 
(In* Mitlk übeiHoIrndtet, welches es zu ertragen imstande ist, zumal 
Nenn en einen Mennehen betrifft, der durch psycho- oder neuro- 
nal lilNohe \ 'ontuliiguug, Oberanstrengung, Exzesse aller Art für Reize 
ItiHtMitlptM om|tfiliifillch geworden ist. Dann ist bald der Schritt 
von der elulnohen Neuralgie bis zur Neurose, zur Neurasthenie, 
#nr II \ «leite nulluni. Verfolgt man diese Krankheiten bis in ihre 
etwleii A iililn^o, mo wird man leicht die Summierung der Druck- 
|iiniKln verlogen kennen, Unter allen Umständen aber sind eszu- 
iiHi'IinI. MinUl rein klirperllehe Beschwerden sensibler Art, welche 
ihm ImmMmllhlilM einleiten, längst ehe es als ausgesprochene Neu- 
nen »u ni Koiiiumi Ist. Die Vielgestaltigkeit der anscheinend gar- 
Itlelit *n vereinigenden Nohmerzen findet durch die Annahme von 
lHneh|MinUen eine ungezwungene Erklärung. Die Untersuchung 
Mliier *alilrelehen Anzahl teils weniger, teils schwer betroffener 
Noiveiihriuilter ergab Immer eine ganz erstaunliche Anzahl solcher 
iMiii-li punkte, loh habe Fälle vorgefunden, bei denen ihre Anzahl 
IhO betrug, davon mitunter allein 20— 30 am Kopfe. Diese Druck- 
punkte waren aber nicht etwa alle zu gleicher Zeit vorhanden. 
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Fand ich z. B. bei der ersten Untersuchung schwerer Fälle, die 
ich ja nicht zu gründlich auszudehnen rate, etwa 15 — 20, so waren 
es am anderen Tage vielleicht schon 40 u. s. w. Femer traten, 
wenn einzelne Punkte schon ganz gleichgültig geworden waren, an 
anderen Stellen plötzlich neue zu Tage, die wiederum so und so 
viele andere auslösten. Die Reizbarkeit einiger solch intensiv be- 
troffener Patienten ist mitunter so grofs, dafs sie sich vor lauter 
Schmerzstellen nicht zu retten wissen und gar nicht mehr anzugeben 
vermögen, wo es ihnen eigentlich wehe thut. Ist es unter diesen Um- 
ständen nicht voll erklärlich, daXs schliefslich eine solche Reizbar- 
keit des Gehirns und Rückenmarks auftritt, wie sie bei Neurasthe- 
nikern die Regel ist, und wer kann es einem solchen Armen übel- 
nehmen, dafs er so häufig ein unangenehmes Mitglied der mensch- 
lichen Gesellschaft wird? Genau dasselbe ist für die Hysterie zu 
sagen. Beide haben dieselbe erste Ursache. Wie aber schon der 
Name besagt, spielen die weiblichen Geschlechtsorgane, das heilst 
in meinem Sinne ausgedrückt, die Druckpunkte derselben, sowie 
ihrer Umgebung eine grofse Rolle. Und ebenso sind die übrigen 
peripheren und centralen Erscheinungen der so vielgestaltigen Krank- 
heit zu erklären. Dabei ist zu bemerken, dafs dieselben mechani- 
schen Vorgänge, welche die Nerven in der Peripherie treffen, schliefs- 
lich auch auf das Centrum ihre Anwendung finden können. Viel- 
leicht ist diese Betrachtung auch geeignet, ein klärendes Bild auf 
die Entstehung der Epilepsie zu werfen. Man müfste dann die 
reine Epilepsie auf solche centrale Schmerzpunkte zurückführen, 
jedoch ist das nicht immer die Regel. Wie allgemein bekannt, 
giebt es rein periphere Reize (so in einem mir bekannten Fall der 
Reiz inoperabler multipler Uterus-Myome während der Menstrua- 
tion, der Reiz eines in einem Amputationsstamm eingeklemmten 
Neuroms, eine Säbelwunde an der Stirn etc.), welche den rein cen- 
tralen Krämpfen vollkommen gleiche Zustände auslösten und durch 
die Annahme der Druckpunkte ihre Begründung finden können. 
Die Erblichkeit der Epilepsie würde dann durch rein psychopathi- 
sche Vererbung der Reizbarkeit des Gehirns erklärt werden müssen. 
In einer späteren Arbeit werde ich die Geschichte einiger peripher 

Cornelius, Druckpunkte. 2 
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ausgelöster Epilepsien und ihre Behandlung mitteilen. Wenn nun 
aber durch den ständigen Beiz, welchen die Druckpunkte auf das 
Central-Nervensystem ausüben, die oben genannten Krankheiten 
entstehen können, warum soll man da nicht auch annehmen, dafs 
sie bei Geisteskrankheiten mitunter nicht ohne Wichtigkeit sind? 
Bekannt ist allgemein, dafs Kopfschmerzen z. B. bei der Anamnese 
der Geisteskranken eine sehr wichtige Rolle spielen. Es fragt 
sich nun, sind diese Schmerzen rein centralen Ursprunges, oder 
liegen nicht etwa auch periphere und damit zu beseitigende Ur- 
sachen dem zu Grunde? Einer weiteren Beachtung und Unter- 
suchung wert wäre wohl dieser Punkt und event. bezüglich der 
Prophylaxe von gröfster Bedeutung. Auch behaupte ich, dafs 
selbst bei im übrigen verzweifelten Fällen eine Behandlung der 
peripheren Druckpunkte für das Wohlbefinden vieler dieser Armen 
nicht ohne grofsen Wert sein dürfte. Einer eingehenden Unter- 
suchung bedarf auch das Verhältnis der fraglos centralen Erkran- 
kungen (wie Tabes dorsalis etc.) zu den peripher sich oft so unan- 
genehm bemerkbar machenden und immer vorhandenen zahlrei- 
chen Druckpunkten. Dafs auch hier die mechanische Behandlung 
derselben wesentlichen, wenn auch nur vorübergehenden Erfolg hat, 
kann auch ich aus eigener Erfahrung bestätigen. Nach all dem 
bisher Gesagten müssen wir den Druckpunkten eine ganz besondere 
Bedeutung zuerteilen und verdienen sie es, wie kaum etwas anderes, 
aus dem Dunkel an die Helligkeit der Erkenntnis herangezogen zu 
werden. 

Wie kommt es aber, dafs die am Körper vorhandenen Druck- 
punkte in so enger, anatomisch gar nicht zu begründender Beziehung 
miteinander stehen? Die Erklärung dafür ist nur mit Hilfe des 
allgemeinen Nervenreizes möglich. Wenn z. B. auf einen Druck- 
punkt an der Schulter durch Druck ein Schmerz ausgelöst wird, 
so teilt sich der dadurch entstandene Beiz nicht allein dem Gehirn 
mit, sondern mit Hilfe des den ganzen Körper gleichmäfsig durch- 
dringenden Nervenreizes auch allen anderen sensiblen Nervenfasern, 
und wie z. B. in der Akustik ein Ton wiederum einen neuen von 
gleicher Schwingungszahl anzuregen vermag, so wird — denke ich 
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mir — analog der den Körper durcheilende Nervenreiz auf ähnliche 
reizbare Nervenpunkte dieselbe Reaktion auslösen. Nur mit Hilfe 
einer solchen Hypothese ist es mir möglich, die wirklich häufigen 
Reaktionen auf weit entfernte Druckpunkte, vom Scheitel bis zur 
Fufssohle, zu erklären. Dasselbe, was für den Druckreiz gilt, mufs 
dann auch auf die vielen anderen schon erwähnten Ursachen der 
Erregung von Schmerzpunkten übertragen werden. 

Behandlung der Druckpunkte. 

Bei der Behandlung der Druckpunkte wird es, wie aus dem 
bereits Gesagten leicht erklärlich, auf drei Gesichtspunkte ankommen: 

1. Auf die Behandlung der zu Druckpunkten disponierenden 
Erkrankungen. 

2. Auf die Stärkung des Körpers gegen alle ihn treffenden 
Beize und Verhütung derselben. 

3. Auf die lokale Behandlung der Druckpunkte. 

ad 1. bemerke ich, dafs hierbei sämtliche Mittel des Arznei- 
schatzes und der physikalischen Heilmethoden in Frage kommen, welche 
geeignet sind, alle die prädisponierenden Krankheiten zu heben. Aber 
hierzu rechne ich auch die Behandlung der Narben und stelle es als 
unbedingtes Postulat auf, dafs jede verwundete (etc.) Stelle, sobald 
es die Vernarbung gestattet, vom Arzte sachgemäfs leicht massiert 
werden mufs, um gleich von Anfang an jeden Narbenzug zu ver- 
meiden. Es erfordert dies wirklich so wenig Zeit, dafs es selbst 
für einen beschäftigten Arzt kaum mitspricht Es genügen bei jeder 
auch sonst vorgenommenen Besichtigung der Wunde einige wenige 
ganz leicht ausgeführte Zupfungen, welche nicht länger zu dauern 
brauchen, als man zur genauen Betrachtung der Wunde bedarf. 
Wie ich bereits seit Jahren das strenge Postulat der rein ärzt- 
lichen Massage auf der chirurgischen Station des hiesigen Lazarets 
durchgeführt habe, so habe ich auch die prinzipielle Massage jeder 
Narbe eingeführt, ohne dafs darum die Arbeitslast sich wesentlich 

erhöhte. 

2* 
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ad 2. kommt das Heer aller jener Mittel in Betracht, welche 
wir mit mehr oder weniger Erfolg für geeignet halten, den Körper 
zu stählen im Kampfe mit den ihn umgebenden Schädigungen, sie 
zu verhüten und abzuschwächen. Hierzu gehören auch alle Be- 
ruhigungsmittel, welche dem überreizten Körper Ruhe und Schlaf 
bringen. Es würde mich zu weit führen, hier weiter auf diesen 
Punkt einzugehen, ich möchte nur bemerken, dafs alle diese Mittel 
zwar für den Augenblick zu beruhigen, zu betäuben vermögen, dafs 
sie aber auf das eigentlich Wesentliche der Krankheit keinen dauern- 
den Einflufs ausüben können. Das kann nur geschehen mit Mitteln, 
welche auch wirklich dem Kern der Krankheit entgegentreten und 
ihn vernichten, nämlich 

ad 3. mit der Behandlung der Druckpunkte; und wenn diese 
Druckpunkte auf rein mechanischer Basis aufgebaut sind, so können 
sie auch nur auf mechanische Weise beseitigt werden, und zwar 
durch methodische Lösung der Nervenumklammerung. Dafs hierzu 
die Massage als bestes Mittel in Betracht kommt, ist ohne weiteres 
klar. Aber -wie mufs diese Massage sein? Ohne den übrigen 
wohlthätigen Wirkungen der ganzen Mechanotherapie auch nur 
irgendwie zu nahe treten zu wollen, behaupte ich, dafs nur eine 
solche Behandlung einen definitiven Nutzen haben kann, welche die 
Druckpunkte zum eigentlichen Angriffspunkt macht. Ich schlage 
daher für alle diese Fälle eine Druckpunktmassage vor. Diese 
besteht, von dem Grundsatze ausgehend, dafs ich als Ursache eines 
peripheren Schmerzpunktes eingeklemmte sensible Nervenfasern zu 
suchen habe, aus allen Manipulationen, welche geeignet sind, be- 
freiend zu wirken und zwar von jenen als Vibration du nerf be- 
kannten feinen Bewegungen an bis zum groben Zupfen, wie wir es 
am Brachialisstamm kennen. Zwischen beiden Grenzen liegt eine 
Unsumme hier nicht weiter zu erörternder Modifikationen, die in 
der Hauptsache das Prinzip haben, sich möglichst quer zum Ver- 
lauf der Nervenfasern zu stellen. Mitunter ist auch Friktions- 
massage angebracht, während ich von dem so allgemein beliebten 
Tapotement, mag es manuell, mag es mittels der sinnreichsten 
Apparate ausgeführt werden, mir nur vorübergehenden Wert ver- 
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spreche, denn das Klopfen wird wie der einfache Druck den Schmerz 
zwar für kürzere oder längere Zeit betäuben, aber die wesentliche 
Umklammerung nur in gewissen Fällen zu lösen vermögen. Weicher 
Unterschied aber zwischen der Druckmassage und der allgemeinen 
Massage besteht, bewies mir unter anderen Fällen zumal eine Er- 
krankung an schwerer chronischer Ischias, welche ich bei einem 
höheren Offizier zu beobachten und zu behandeln Gelegenheit hatte. 
Die ersten Anfänge des Leidens stammten aus dem Jahre 1887. 
Die Krankheit war im Jahre 1898 chronisch geworden und wurde 
vom Herbst 1899 an immer heftiger, ohne dafs viele monatelange 
Massage (darunter 5 Wochen in Baden-Baden), Elektrisieren, Bäder 
aller Art (Schwitz-, Fango-, Wildbäder, Tallermann), zahllose 
gymnastische Übungen (frei und an Apparaten) auch nur irgendwie 
Besserung gebracht hätten. Eine Druckpunktmassage von 2 1 / 2 Mo- 
naten im Herbst 1900 hatte den Erfolg, dafs sämtliche Beschwerden 
vollkommen verschwanden, eine zweite gleiche Massage von einem 
Monat Dauer im Frühjahr 1901 ergab die völlige Unempfindlich- 
keit aller Druckpunkte, und genannter Herr ist bis heute von allen, 
auch den geringsten Beschwerden frei geblieben. 

Eine stattliche Reihe gleicher Erfolge bei allen möglichen der 
genannten Beschwerden, zumal bei Kopfschmerzen, nervösen Herz- 
beschwerden, Frauenleiden aller Art, rheumatischen Schmerzen etc. 
gaben mir da, wo der anatomische Beweis fehlte, die Grundlage für 
die Sicherheit meiner Annahme. Besonders lehrreich war in dieser 
Hinsicht der Erfolg, den ich bei einer 31jährigen Frau erzielte, die 
in zwei vorausgegangenen Schwangerschaften alle Schrecken jener 
Schwangerschaftsbeschwerden durchgemacht und auch nachher 
während der Menstruation die vielfachsten Schmerzen zu erleiden 
hatte. Nicht allein, dafs alle Menstruationsbeschwerden schwanden, 
nein, ich hatte auch den Erfolg, dafs eine neue Schwangerschaft 
bisher (über 5 Monate) ohne jede Beschwerden verlief, während 
sie in den vorangegangenen Schwangerschaften bereits vom ersten 
Monat an mit voller Stärke aufgetreten waren. Ich behaupte auf Grund 
meiner mehrjährigen Beobachtung und Behandlung, dafs, wenn ein 
peripherer Druckpunkt nach richtigen Prinzipien angefafst wird, er 
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eigentlich niemals widersteht. Die Behandlung dauert allerdings 
in schwierigen Fällen mitunter monatelang und wird oft durch 
Reaktionen aller Art gestört Ist aber die Umklammerung des 
Nerven definitiv gelöst, so ist damit der Schmerzpunkt gehoben 
und der Nerv zur Ruhe gebracht Will man also dem Patienten 
wirklich Ruhe verschaffen, so leite man eine regelmäßige, wöchent- 
lich 4 — 6 mal ausgeführte Druckpunktur ein, lasse sie zur Höhe der 
Reaktion aufsteigen und bis zur vollkommenen Ruhe aller, auch 
der kleinsten Druckpunkte, durchfahren. Diese eventuell monate- 
lang andauernde Eur kann, die schweren Fälle und eventuell die 
ersten Tage der Reaktion abgesehen, meist von statten gehen, ohne 
dafs die Betreffenden ihre Beschäftigung aussetzen. Dafs die 
Patienten in der ersten Zeit geschwächt, nervös und müde sind, 
läfst sich nicht umgehen. Die Eur selbst aber besteht, abgesehen 
von einigen hydropathischen und gymnastischen Prozeduren, haupt- 
sächlich in einer Druckpunktmassage. Natürlich kann man auch 
gewöhnliche Massage nebenher noch anwenden, doch ist sie dann 
nicht das Wesentliche. Bevor man aber zur Druckpunktmassage 
sich entschliefst, mufs man unter allen Umständen sich vergewissern, 
dafs es sich um rein nervöse Erscheinungen handelt und sich immer 
der Gegenindikationen bewirfst sein, die wie für die allgemeine, 
so auch für die Druckpunktmassage bestehen. Erst wenn man in 
dieser Hinsicht sicher ist, geht man zur Massagekur über. Es 
empfiehlt sich, auch abgesehen von den zu erwartenden Reaktionen, 
die ersten Sitzungen möglichst leicht zu beginnen, denn tritt etwas 
Unerwartetes, nicht ins Gebiet der Reaktionen Gehöriges störend 
hinzu, so ist doch der Schaden der Massage niemals grofs. Erst 
nach einigen regelmäfsig verlaufenen Sitzungen gewinnt man die 
volle Sicherheit. Habe ich einen Patienten, dessen Klagen nach 
dem Gesagten auf das Bestehen von Druckpunkten schliefsen lassen 
— und die Zahl derer ist viel gröfser, als man annehmen möchte, — 
so lasse ich mir nach Feststellung der Anamnese zunächst den 
Eörperteil und diejenigen Stellen genau beschreiben, welche die 
gröfste Schmerzhaftigkeit zeigen. Hier beginne ich nun, indem ich 
mit dem Zeige- oder Mittelfinger der rechten Hand schnell vibrierend 
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leise drücke, die ganze Gegend abzutasten (vergleiche auch Bum, 
Die Massage in der Neuropathologie, Wiener Klinik 1886, Seite 9). 
Ein lauter Schrei, der stereotype Ausruf; „Das ist die Stelle!" geben 
mir nun bald den ersten Druckpunkt an. Indem ich dann noch* 
mals, vielleicht eine Kleinigkeit stärker, vibriere, frage ich nach 
den Ausstrahlungen und ihrem Ende. Auf diesem Wege werde ich 
nun in typischen Fällen schnell eine Reihe von Angriffspunkten haben. 
Aber selten habe ich damit alle Druckpunkte, welche der Kranke 
hat, aufgefunden. Durch weiteres Fragen und Vibrationsdruck auf 
die Prädestinationsstellen der Druckpunkte kann ich mir bald das 
erste Urteil über die Schwere des Falles gestatten. Nunmehr gebe 
ich dem Patienten auf, sich einer Massagekur zu unterziehen, bereite 
ihn aber gleich vor, dafs infolge der Behandlung allerlei Reaktions- 
erscheinungen auftreten können, ja, dafs mit einer gewissen Sicher- 
heit in der ersten Zeit eine Verschlimmerung aller der bisher ge- 
spürten Leiden zu erwarten sei. Dafür ist man auch in der schönen 
Lage, eine ausgesprochene Besserung, ja sogar mehr oder minder 
andauernde Heilung, je nach der Art der Falles, mit Sicherheit ver- 
sprechen zu können. Welche Zeit man zur Massage wählt, ob man 
ein- oder zweimal den Tag massiert, hängt ganz von den Umständen 
ab. Häufig mufs man bei solchen Fällen, die recht unangenehme 
Reaktion zeigen, die zumeist schmerzenden Druckpunkte zweimal 
den Tag vornehmen, auch liebe ich es, wenn ich z. B. bei längere 
Zeit in Anspruch nehmenden Fällen mit der Kopfmassage begonnen 
habe, gegen Schlufs den Patienten zu fragen, ob am Kopfe noch 
irgend eine schmerzhafte Stelle vorhanden sei, und massiere sie 
dann eventuell noch einmal nach« Ja, häufig finde ich dann noch 
eine bisher nicht berührte Stelle, nach deren Massage die noch 
bestehenden Erscheinungen sofort verschwinden. Da aber die 
mittleren und schweren Fälle meist unter nicht gering anzuschlagen- 
den Schmerzen für den Patienten verlaufen, so halte ich (abgesehen 
von den erwähnten kleineren Nachschüben) eine Massage pro Tag 
für ausreichend. Unter allen Umständen warne ich aber vor jeder 
zu häufigen Massage. Die Patienten, welche sehen, dafs ein ihnen 
ganz einfach vorkommender Druck auf die schmerzende Stelle so- 
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fort Linderang verschafft, verfallen zu gerne in die Angewohnheit, 
den Druck nachahmen zu wollen und drücken sich bei jedem Anlafs 
die betreffende Stelle. Dafs ein solcher, ganz unsachgemäfs aus- 
geführter und häufig wiederholter Druck höchstens nur die Reiz- 
barkeit des Nerven erhöhen wird, brauche ich nicht weiter auszu- 
führen. Unter allen Umständen bietet dieser Punkt aber eine 
ständige Gefahr für die Behandlung und muis das dem Patienten 
gesagt werden. Mit welchem Körperteil man bei dem Patienten 
beginnen will, ist ganz dem Ermessen des Arztes aberlassen. Ich 
habe mit Absicht in dieser Hinsicht bei den verschiedenen Patienten 
ganz unregelmäfsig gehandelt und nie einen Unterschied dabei 
wahrgenommen. Nun ist es ein wichtiger Punkt, dafs man sich 
die Anzahl und Lage der Druckpunkte genau merkt, und das ist 
selbst bei mittlerer Anzahl von Massagen nicht immer möglich. 
Hier mufs man den Patienten bitten, dafs er sich die Stellen genau 
einpräge und einem immer wieder angebe. Noch besser ist es, dafs 
man sich an Eörperschematas für jeden Patienten die Punkte etwa 
nach den vorher angegebenen Zeichen einzeichnet; es genügt dann 
ein Blick auf die daneben aufgestellte Zeichnung, um sich zu orien- 
tieren. Auch empfiehlt es sich, die miteinander korrespondierenden 
Punkte durch Linien zu verbinden und jede .Woche eine neue 
Zeichnung aufzustellen, denn erstens werden im Laufe der Woche 
bisher vorhandene Druckpunkte mitunter vollkommen unempfindlich 
und bedürfen nach gewisser Zeit gar keiner Behandlung mehr, 
andererseits treten bei jeder Behandlung später noch mehr Druck- 
punkte hinzu. Die Zeit, welche ich auf den einzelnen Druckpunkt 
anwende, ist meistens eine kurze« und wird mit Rücksicht auf die 
Schmerzhaftigkeit durch mehr oder weniger grofse Pausen unter- 
brochen. Verwende ich etwa auf einen Druckpunkt nur 1 Minute, 
so kommt bei mittleren Fällen schon die Zahl von 30 — 60 Minuten 
heraus. Dafs man bei schwachen Personen die Zeit mitunter ab- 
kürzen muß, ergiebt sich von selbst. In dieser Hinsicht muis die 
Erfahrung des Arztes mitsprechen. Empfehlenswert ist es, zwei 
seither miteinander verbundene Punkte zu gleicher Zeit zu massieren 
und sich über die Ausstrahlung wieder von neuem zu orientieren. 
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Nun aber ist eine Besprechung der Nervenmassage niemals 
vollständig, wenn man nicht einer Erscheinung gedenkt, die bisher 
eine der gröfsten Gegnerinnen dieser Massage gewesen ist und die 
vielleicht unter anderen auch Jendrassik in einer in der Orsovi 
Hetilap (1901 Nr. 49) veröffentlichten Abhandlung über neurasthe- 
nische Neuralgien zu der Ansicht Veranlassung gab, dafs die Thera- 
pie dieser Neuralgien in der allgemeinen Behandlung der Neurasthe- 
nie bestehen soll, dafs dagegen eine lokale Behandlung möglichst 
vermieden werden soll (Deutsche medizinische Wochenschrift 1901 
1 Nr. 51, Seite 341.) Zu meinem grofsen Bedauern habe ich nichts 
weiter über diesen gewifs sehr interessanten Artikel erfahren. Ich 
habe die vielfachen und scheinbar so widersprechenden Reaktions- 
erscheinungen zum Gegenstand eines besonderen Studiums gemacht 
und behaupte auf Grund einer über 4 jährigen zahlreichen Erfah- 
rung in diesem Gebiet, dafs gerade sie einen wesentlichen Beweis 
für die Richtigkeit meiner Theorie abgeben; denn mit derselben 
Sicherheit, mit der ich behaupte, dafs an der Stelle, wo- 
hin von einem Druckpunkte aus der Schmerz ausstrahlt, 
sich wiederum ein Druckpunkt findet, behaupte ich auch, 
dafs jede Reaktionserscheinung, welche die Folge einer 
vorausgegangenen Massage ist, einen typischen, weiteren 
Druckpunkt anzeigt. Anstatt dafs ich also diese Reaktion als 
etwas Lästiges, Unangenehmes ansehe, freue ich mich sogar darüber. 
Gerade die Reaktion setzt mich in stand, die Intensität des be- 
treffenden Falles zu beurteilen, sie weist mich auf den sicheren 
Weg, den ich betreten mufs, um eine wirkliche, vollständige Heilung 
des Falles, wenn eine solche überhaupt noch möglich ist, zu er- 
reichen. Alle diese Reaktionserscheinungen stellen oft noch schlum- 
mernde, aber im gegebenen Falle zu recht unangenehmen Dasein 
erwachende Symptome der Krankheit dar, und begrüfse ich es 
daher als eine große Wohlthat der Natur, dafs sie mir hilft, auch 
diese schlummernden Kobolde ans Tageslicht zu ziehen und zu ver- 
treiben. 

Nun ist es bei Beginn einer jeden Massage meine stete Sorge, 
dafs ich diese Kobolde nicht zu sehr erwecke, damit mir ihr Wirken 
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nicht Aber den Kopf wachse und sie nicht durch Summation ihrer 
Beize gar zu grofsen Schaden anrichten. Gerade dieser Punkt ist 
der diffizilste der ganzen Behandlung. Und wie ich schon seit 
langen Jahren ganz auf dem Hoffa'schen Standpunkte der rein 
ärztlichen Massage stehe (v. Hoffa, Technik der Massage, Ein- 
leitung) und wie auch ich gerne unterschreibe, dafs erst ein ganz 
genaues Studium und eine grofse Technik dazu gehört, ein wirk- 
lich ärztlicher Masseur zu werden, so gilt dies von der Nerven- 
massage erst recht. Die Reaktionserscheinungen haben mir in der 
ersten Zeit meiner Massagen viel Sorgen gemacht und mehr wie 
ein Patient ist meiner Behandlung entlaufen, nicht weil die Reak- 
tionserscheinungen gar zu schlimm waren, sondern weil er sah, daXs 
sie auch mir Über den Eopf wuchsen. Erst ganz allmählich gewann 
ich eine gewisse Sicherheit, die Reaktionen zu beurteilen und die 
Technik, sie in den von mir gewünschten Schranken zu halten. 
Wie man sich aber in dieser Hinsicht zu verhalten hat, das läfst 
sich nicht mit einfachen Worten ausdrücken, das ist Sache einer 
mehrjährigen Erfahrung. Ist die Reaktion gar zu heftig geworden, 
so rate ich weniger ein Aussetzen der Massage als ein Ablassen 
des Druckes und begnüge mich häufig damit, die besonders erregten 
Stellen leicht zu streichen im Sinne der Effleurage, die dann aufser- 
ordentlich beruhigend wirkt. Auch zeigten sich warme oder kohlen- 
saure Bäder in dieser Zeit von sehr guter Wirkung. Ebenso un- 
möglich ist es aber auch, die Reaktionserscheinungen genau zu 
beschreiben. Sie sind in jedem Falle anders. Dafs hierbei nun 
nicht allein periphere Reizung von Seiten der peripher gelegenen 
Druckpunkte an allen Teilen des Körpers auftreten werden, geht 
aus dem oben Gesagten klar hervor. Viel schwerer wiegt mitunter 
die Reizung, welche das Gentrum, welche das ganze psychische 
Leben des Betroffenen erfährt und sie mitunter fast verzweifeln 
macht. Auch ist es erklärlich, dafs es hierbei eventuell bis zu 
ausgesprochenen Krampfanfällen kommen könnte. Behält man 
aber die Reaktionserscheinungen in der Hand, und das 
mufs die Bedingung einer jeden ordnungsmäfsig durchge- 
führten Behandlung sein, so wird man nie zu erschrecken 
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brauchen. Gewifs, es kommen in den ersten Tagen Erschei- 
nungen vor, welche man vorher nicht hat voraussehen können; es 
wächst die Anzahl der Druckpunkte, aber niemals wachsen einem 
die Verhältnisse über den Kopf. Die Dauer, welche die Reaktion 
darbietet, ist auch ganz verschieden. Man kann bei mittelschweren 
Fällen rechnen, dafs sie in etwa 3—4 Wochen überwunden ist, 
am stärksten ist sie gewöhnlich am 3. bis 7. Tage. Nun aber 
kann man nicht behaupten, dafs nach Überwindung der Reaktion 
dieselbe endgültig abgethan ist. Nein, es ist gar nicht einmal so 
selten, dafs man im Laufe der Massage einen neuen Druckpunkt 
zufällig entdeckt, der dann wiederum gewisse, mitunter gar nicht 
mehr erwartete Reaktionen auslöst Auf diese Unterbrechungen 
mufs man eben gefafst sein. Überhaupt ist die Nervenmassage 
wie kaum etwas anderes geeignet, den Arzt an Überraschungen 
zu gewöhnen. Aber abgesehen davon, ist der Verlauf der Behand- 
lung ein ganz stetiger. Auch der schmerzhafteste Druckpunkt 
weicht, er verliert zunächst seine weiten Strahlungen, wird IL, dann 
I. Klasse, um schließlich ganz zu verschwinden. Ich stelle auf 
Grund meiner Erfahrungen in der Druckpunktmassage fest, dafs 
ich keinen peripheren Druckpunkt gefunden habe, welcher der Be- 
handlung auf die Dauer getrotzt hätte. Der Widerstand der Druck- 
punkte ist nach der Gegend verschieden. So fand ich, dafe die 
Druckpunkte am Hinterkopf, dann die am Fufs, in den Zwischen- 
rippenräumen wohl die gröfste Ständigkeit haben. Die Dauer, welche 
sie bis zur Unempfindlichkeit gebrauchten, wechselte zwischen 
8 Tagen und 5 Monaten. Klar ist, dafs bei einer solchen Massage 
mitunter einzelne Nervenfasern statt sich zu lösen, einfach oblite- 
rieren und eine niemals erhebliche Anästhesie in der Umgebung 
zur Folge haben; doch ist dieser Schaden gegenüber den Schmerzen, 
die vorher an der Stelle waren, gar nicht zu achten. Eine wirk- 
lich nennenswerte Läsion, z. B. eine Durchreifsung eines Nerven- 
stammes statt der Durchtrennung der Adhäsionen, wird bei einiger- 
mafsen geübter Massage überhaupt nicht vorkommen können. 

Hat man nun aber einen Druckpunkt zur Ruhe gebracht, 
so ist damit nicht gesagt, dafs die Buhe auch wirklich damit 
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anhält Unter allen Umständen muls man den Kranken dar- 
auf aufmerksam machen, dafs er sich sofort, wenn der Druck- 
punkt sich wieder meldet, zur Massage einstellen möchte. Auch 
pflege ich schwer erkrankt gewesene Patienten nach 1 / 9 — 1 Jahr 
wieder mal auf das Bestehen von Druckpunkten zu untersuchen 
und habe dann in der allergrößten Mehrzahl der Fälle das Ver- 
gnügen, zu konstatieren, dafs sie wirklich unempfindlich geblieben 
sind. Nur so hat man die Gewifsheit, dafs die Heilung der Druck- 
punkte eine definitive ist. Nun ist aber mit der Heilung derselben 
zwar die erste Ursache zu jenen nervösen Degenerationsprozessen 
gegeben, wie sie das Bild der Neurasthenie und Hysterie — von 
den übrigen Krankheiten, Epilepsie und Geisteskrankheiten ganz 
abgesehen — kompilieren. Aber die durch den ständigen Beiz 
geschaffene Irritation des Gehirns kann selbstverständlich auch die 
bestdurchgeführte Druckpunktmassage nicht fortschaffen. Wohl 
aber ist, da jetzt die Ursache abgeht, welche immer neue patho- 
logische Beize dem Gehirn zuführt — nicht gar zu fortgeschrittene 
centrale Prozesse vorausgesetzt — damit die Möglichkeit zur Buhe 
des Gehirns und zur Besserung, event. zur Heilung gegeben. Und 
selbst die desolatesten Fälle vorausgesetzt, wird doch die Behand- 
lung niemals ohne ganz erhebliche Erleichterung verlaufen und 
sich damit das Los jener Armen erträglicher gestalten. Auch ist 
es ein immens wichtiger Gesichtspunkt, dafs wir durch frühzeitige 
gründliche Behandlung solcher im Anfangsstadium begriffener Fälle 
thatkräftig einzugreifen imstande sind und dadurch manchem Kran- 
ken Heilung verschaffen können, der sonst unaufhaltsam der Neu- 
rasthenie und den andern Leiden verfallen ist. Ich habe bei Kin- 
dern von 6 Jahren schon ganz ausgesprochene Druckpunkte ge- 
funden! Eine nicht zu unterschätzende Unterstützung erhält die 
Druckpunktheorie durch die Naegeli'schen Handgriffe (Otto Nae- 
geli, Behandlung und ^Heilung von Nervenleiden und Nervenschmer- 
zen durch Handgriffe, IL Auflage. Jena 1899). Die offenbare Wir- 
kung dieser genialen Handgriffe kann mit Hilfe der Narbentheorie 
vollkommen erklärt werden. Ich schlage demnach, zumal bei tiefer 
gelegenen, dem einfachen Fingerdruck schwer zugänglichen Druck- 
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punkten, z. B. der Eingeweide, eine Kombination beider Methoden 
vor. Ich vermisse allerdings in dem sonst so ausführlichen Buche 
eine genauere Beschreibung der Reaktionserscheinungen und er- 
wähne, dafs ich, obwohl ich noch nicht lange die Handgriffe aus- 
führe, doch schon mehrfach auch nach ihnen typische Reaktions- 
erscheinungen gesehen habe. 

Von der elektrischen Behandlung der Druckpunkte bin ich, 
je mehr ich mich der Massage zuwandte, immer mehr abgekommen, 
und das ist nach der Erklärung, die ich für die Entstehung aller 
peripheren Druckpunkte aufstelle, leicht begreiflich. 

Einer besonderen Besprechung wert ist schließlich noch die 
chirurgische Behandlung der Druckpunkte. Die Erfahrungen, die 
damit gemacht worden, sind häufig genug keine glänzenden. Ich 
halte die Chirurgie in diesen Fällen auch gar nicht für geeignet 
und zwar aus folgenden Gründen: 

1. kann die Chirurgie immer nur eine ganz gewisse beschränkte 
Anzahl Nervenstämme freilegen und zu befreien suchen. 
Nun ist aber die Anzahl der Druckpunkte und gerade in 
den schweren Fällen, welche sich zum blutigen Eingriff 
entschliefsen, so unendlich grofs, dafs man gar nicht weifs, 
wo man überhaupt anfangen soll. Aus demselben Grund 
ist selbst ein ganz tiefes Aufsuchen einzelner Nervenbahnen 
(Ganglion Gasseri!) von nur ganz einseitigem Werte; 

2. sind die Verwachsungen und auch die Nervenfasern meist 
wohl viel zu klein, als dafs sie dem Auge sichtbar wären. 
Man müfste also vielfach rein im Dunkeln vorgehen. 

3. Entsteht ja durch jede Wunde wiederum eine neue Narbe 
und damit eine neue gewichtige Ursache zu weiteren Ver- 
klebungen. Dadurch wird die Sache dann eher schlimmer 
als besser. Dies ist z. B. häufig nach blutiger Entfernung 
von Uterus etc. -Verklebungen mit starken nervösen Be- 
schwerden der Fall. Dafs in solchen Fällen ein zielbe- 
wufstes, ganz allmähliches Lösen der Verklebungen, zumal 
mit Befreiung der eingeklemmten Nervenbahnen viel wirk- 
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samer and dauernder ist, läfst sich theoretisch leicht be- 
greifen und habe ich in vielen Fällen auch praktisch 
ausgeprobt Gerade deshalb möchte ich der von Steffeck 
so angegriffenen gynäkologischen Massage (D. m. Wochen- 
schrift 1901, S. 170) gerne das Wort reden, aber dabei 
zumal auch auf die Massage der inneren sowohl wie äufseren 
Druckpunkte hinweisen. Selbstverständlich müssen alle akut 
entzündlichen Prozesse hier ausgeschlossen bleiben; 
4. ist die Eeaktion chirurgischer Eingriffe in solchen Fällen 
sehr häufig eine eminente. Das ist wohl erklärlich in 
Fällen, bei denen z. B. schon ein ganz leiser Druck auf 
die Druckstelle genügt, um heftige Reaktionen hervorzu- 
rufen. Lehrreich in dieser Hinsicht für mich war besonders 
ein Fall, der in die erste Zeit meiner Nervenmassage fiel. 
Es handelte sich hier um einen Offizier, bei dem die ersten 
Erscheinungen einer allgemeinen Neurasthenie sich an einen 
vernachlässigten Rippenbruch anschlössen. Der Betreffende 
hatte mit dem Bruch einen lOtägigen Obungsritt mitge- 
macht Etwa ein halbes Jahr nach Heilung des Bruches 
begannen die Beschwerden und äußerten sich zunächst in 
den Erscheinungen eines außerordentlich intensiven und 
nach allen Seiten hin ausstrahlenden Druckpunktes III. Klasse. 
Die Röntgenuntersuchung ergab nichts mehr von dem posi- 
tiv nachgewiesenen Rippenbruch. Noch nicht so recht ver- 
traut mit der Lösung solcher Verwachsungen, schlug ich 
nach längerer ergebnisloser Massage die chirurgische Lö- 
sung vor. Dieselbe wurde dann nach einiger Zeit in einer 
Klinik ausgeführt. Nach Aussage des Kranken, der sich 
mir später wieder vorstellte, hatte die Operation absolut 
nichts Positives ergeben, war ohne jeden Nutzen geblieben, 
hatte aber dafür die allerheftigsten Reaktionen am ganzen 
Körper ausgelöst, deren Linderung eine unendliche Geduld 
und Zeit erforderte. Seitdem habe ich den Fall aus den 
Augen verloren. Mit Hilfe der Druckpunkttheorie sind mir 
heute die ganzen Erscheinungen vollkommen erklärlich. 
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Indem ich mit diesen Zeilen, die ich später durch die Be- 
schreibung zahlreicher Heilerfolge zu vervollständigen gedenke, das 
Ergebnis einer vierjährigen angestrengten Nervenmassage veröffent- 
liche, spreche ich den Wunsch aus, man möge alles vorurteilslos 
nachprüfen und dazu mithelfen, die Myriaden rein nervöser Be- 
schwerden zu lindern, welche die heutige Welt so quälen, ihr un- 
sagbar viel gute Laune, Geduld, Schlaf und Arbeitskraft rauben. 



Druck von Oscar Brandstetter in Leipzig. 




Name: Fräulein M. S. 

Stand: — 

Alter: 21 Jahre. 

Krankheit: Starke Migräne, in 2tägigem 
Turnus auftretend, meist den ganzen 
Tag anhaltend, 4—5 Jahre alt. 

Anzahl der Druckpunkte: 103, sämtlich 
ohne Strahlung. 

Anzahl der Massagen: 

a) ganze Massagen: 24. 

b) Kopfmassagen: 50. 

Ausfang: Druckpunkte an Rumpf und 
Gliedmassen nach 24 Massagen ganz 
verschwunden. Die am Kopf nach 
weiteren 50 Kopfmassagen eben- 
falls völlig verschwundenen . Kopf- 
schmerzen haben während der 
Massagekur zweimal einzusetzen ver- 
sucht, sind aber nicht zum Ausbruch 
gekommen, sonst völliges Wohl- 
befinden. Gewichtszunahme in 7 
Wochen: 5,5 kg. 



Erläuterung der Druckpunkte: 

X Druckpunkt I. Klasse (ohne Strahlung). 

X „ II. „ (mit Strahlung im Verlauf desselben 

Gliedes etc.). 

^K » III. „ (mit Strahlung über das Glied etc. 

hinaus oder auf die andere Körper- 
seite). 

Die chiffrierten Linien geben die Strahlung an. 



in der Tiefe gelegen. 

kreisförmig ausstrahlender Druckpunkt. 
X Druckpunkt von einfacher Intensität = nicht unterstrichen. 
X „ „ mittlerer „ = einfach „ 

X „ „ besonderer „ = doppelt „ 
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Name: M. H. 

Stand: Beamter. 

Alter: 24 Jahre. 

Krankheit : Epilepsie infolge peripheren 
Reizes aufgetreten nach Säbelwunde 
an der rechten Stirnseite. 

Anzahl der Druckpunkte: 92. 

Anzahl der Haupt-Massagen: 56. 

Anzahl der 2. Kopf-Massagen: 15. 

Ausgang: Kein Krampfanfall mehr seit 
4 Monaten. Druckpunkte verschwun- 
den, Narbe nur leicht empfindlich. 



Erläuterung der Druckpunkte: 

X Druckpunkt I. Klasse (ohne Strahlung). 

X „ II. „ (mit Strahlung im Verlauf desselben 

Gliedes etc.). 

^ „ III. „ (mit Strahlung über das Glied etc. 

hinaus oder auf die andere Körper- 
seite). 

Die chiffrierten Linien geben die Strahlung an. 



in der Tiefe gelegen. 

kreisförmig ausstrahlender Druckpunkt. 
X Druckpunkt von einfacher Intensität = nicht unterstrichen. 
X „ „ mittlerer „ = einfach „ 

X » „ besonderer „ = doppelt „ 



Verlag von Otto Enslin, Berlin NW 6, Karlstrasse 32. 



Narbe, von einer 

Säbel wunde her 

rührend. 





Name: Hermann J. 
Alter : 34 Jahre. 
Stand: Schreiber. 

Krankheit: Schwere Neurasthenie. 
Anzahl der Druckpunkte: ca. 110. 
Anzahl der Massagen: 77. 
Ausgang: Geheilt. (Alle Druckpunkte 
unempfindlich.) 



Erläuterung der Druckpunkte: 

X Druckpunkt I. Klasse (ohne Strahlung). 

X „ II. „ (mit Strahlung im Verlauf desselben 

Gliedes etc.). 

^K » III. „ (mit Strahlung über das Glied etc. 

hinaus oder auf die andere Körper- 
seite). 

Die chiffrierten Linien geben die Strahlung an. 



in der Tiefe gelegen. 

kreisförmig ausstrahlender Druckpunkt. 
X Druckpunkt von einfacher Intensität = nicht unterstrichen. 
X „ „ mittlerer „ = einfach „ 



X » „ besonderer „ = doppelt 
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leben erschien in meinem Verlage: 

Klinische Pathologie des Blutes 

nebst einer Methodik der Blutuntersuchungen 
f&d spezieller Pathologie und Therapie der Blutkrankheiten 

Ton 

Dr. Ernst Grawitz, 

Professor au der Universität zu Berlin. 
Dirigierender Arzt am städtischen Krankenhause zu Charlottenburg. 

Mit 17 Figuren im Text und 6 lithographischen Tafeln in Farbendruck. 

Zweite vermehrte und verbesserte Auflage. 

Preis 18.00 Hark. 
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i Hieraus apart: 

Methodik 

der klinischen Blutuntersuchungen 

von 

Dr. Ernst Grawitz, 

Professor an der Universität zu Berlin. J 

Dirigierender Arzt am städtischen Krankenhaus« zu Charlottenburg. 1 

Mit 17 Figuren im Text u. 6 Tafeln in Farbendruck. j 

Zweite vermehrte und verbesserte Auflage. _ 

Preis 3.60 Mark. 

Cursus 

der 

Orthopädie für praktische Aerzte 

in IO Vorlesungen 

von 

Dr. Georg Müller, 

Specialarzt der Orthopädie zu Berlin. 

Mit 95 Abbildungen Im Text. 

Preis 3.60 Hark. 



Das Stereoskop 

und die 

Simulation einseitiger Sehstörungen. 

Als 4. Auflage von Professor Dr. Max Barehardtt 

„Praktische Diagnostik der Simulationen" 

herausgegeben von 

Dr. A. Roth, 

Oberstabsarzt 

Hierbei ein Stereoskop nebet Vorlagen. 
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